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ehkä miesten suojelemiseksi, koska
miehiä rangaistaisiin vieläkin anka-
rammin.
- 
Alkoholin saatavuutta on lisät-
tävä, jotta saisimme salakaupan
aisoihin. Vielä nytkin alkoholimyy-
mälöiden määrä on vain kolmannes
verrattuna ennen kampanjaa vallin-




misen jälkeen saattaa ostaja todeta
votkan loppuneen. Hyvien viinien
kysyntää ei myöskään tyydytetä,
joskin viiniä ja rypäleviinaa saa
nykyään myydä joissakin elintarvike-
liikkeissä. Markkinoiden kannalta on
ratkaisevaa, että litra samogonia
maksaa ruplan, kaupan votka sen
sijaan 25 ruplaa, Boris Levin toteaa.
- 
Kuitenkin uskon, että ylim-
mällä taholla on nyt tajuttu, että
ongelma on huomattavasti monimut-
kaisempi kuin kampanjan alussa
aavistettiinkaan, ja tämä herättää
toiveita tulevan politiikan suhteen.
Toimittajana oli Kerstin Stenius.
WHO käynnistää laajan tutkimusproiektin Tutkimuksen taüoite ja rnerkitys
Tutkimuksen keskeisenä tavoit-
teena on kehittää diagnostisia keinoja
alkoholin suurkulutuksen toteami-
seksi ja perinnöllisen alkoholisoitu-
misalttiuden tunnistamiseksi. Tämä




Tutkimuksella on yleisesti ottaen





varhaisessa toteamisessa ja hoidossa.





Suomi osallistuu Maailman ter-
veysjärjestön (WHO) koordinoi-
maan kansainväliseen monikeskus-
tutkimukseen, jossa selvitetään sekä
perinnöllisen alkoholisoitumisriskin
että alkoholin suurkulutuksen osoitti-
mia. Tutkimukseen osallistuu tutki-
musryhmiä ja -laboratorioita Suo-
men lisäksi seitsemästä maasta. Sen
suunnitteluun on keskeisesti vaikut-
tanut myös Kansainvälinen bio-
lääketieteellisen alkoholitutkimuksen
seura (ISBRA). Tutkimus aloitetaan
vuoden 1991 alussa, ja se kestänee
noin kolme vuotta.
Maailman terveysjärjestössä on jo
pitkään kiinnitetty huomiota runsaa-
seen alkoholinkäyttöön liittyviin ter-
veyshaittoihin 
.ia niiden ehkäisyyn
sekä alkoholinkäyttöä sääteleviin bio-
logisiin tekijöihin.
Lukuisat tutkimukset ovat osoitta-
neet, että alkoholinkäyrtötavat periy-
tyvät. Ei vain tiedetä, mikä juomista
säätelevä tekijä periytyy. Viime ai-
koina on kuitenkin löydetty eräitä
biologisia osoittimia (markkereita),
joilla voidaan arvioida henkilön alko-
holisoitumisriskiä. Toisaalta on kehi-





eri puolilta maailmaa. Kliinisiä kes-
Alkoholipolitiikka 55 (1990):1
kuksia on neljä: yksi Yhdysvalloissa,
Australiassa ja Japanissa sekä Suo-
messa He lsingin 1, liopis to llis en ke s kus s ai-
raalan alkoholisairauksien tutkimusl'tk-
sikkö.
Diagnostisia keskuksia on seitse-
män: kaksi Yhdysvalloissa, yksi Sak-
san liittotasavallassa, Neuvostolii-
tossa, Ruotsissa ja Sveitsissä sekä
Suomessa Alkon tutkimuslaboratorion
bio läiike tie te en o s as to.
Kliinisissä keskuksissa kerätään
potilasaineisto, joka edustaa erilaisia
alkoholin käyttäjä- ja ikäryhmiä.
Heille suoritetaan perusteellinen ky-
selytutkimus ja heistä kerätään biolo-
gisiin määrityksiin tarvittavia näyt-
teitä. Diagnostisissa keskuksissa
näytteistä tehdään keskitetysti kun-
kin keskuksen erikoisalan mukaiset
määritykset.
Monikeskustutkimuksen suurin
arvo on eri laboratorioiden ja tutki-
musryhmien asiantuntemuksen hyö-
dyntämisessä samassa projektissa.
Kaikissa kliinisissä keskuksissa kerä-
tyistä näytteistä tehdään sovitut
määritykset keskitetysti samassa
diagnostisessa keskuksessa. Näin
pystytään parhaiten takaamaan eri
maista kerätyistä näytteistä saatujen
mittausten vertailukelpoisuus. Sa-
malla voidaan hyvin arvioida kyseis-
ten määritysten yleispätev)ryttä esi-
merkiksi alkoholin suurkulutuksen
osoittamisessa ja todeta mahdolliset
eri maiden väestöjen ominaispiirteet.
Suomen kannalta tutkimuksella on
merkitystä ensinnäkin siinä, että
Suomi on valittu yhdeksi maaksi,
jossa tutkimus tehdään. Tämä osoit-
taa suomalaisen alkoholitutkimuksen
maailmalla nauttimaa arvostusta.
Alkoholinkäyttötapojen periy rymistäja suurkulutuksen osoittimia koske-
valla tutkimuksella on Suomessa
vahvat perinteet. Molemmat näkö-
kohdat ovat vahvasti esillä myös
tässä tutkimuksessa. Senkin takia on
tärkeää, että Suomi osallistuu tutki-
mukseen.
Toiseksi Suomessa väestön alkoho-
lin kulutus on ollut kasvamassa ja on
mahdollista, että kasvu vielä jatkuu.
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Alkoholin kulutuksen kasvuun liittyy
huoli lisääntyvistä haitoista. Haitto-
jen vähentämisen kannalta on olen-
naista ehkäistä niitä ennalta tai
päästä hoitamaan niitä mahdollisim-
man varhaisessa vaiheessa,
Suomessa voidaan hyödyntää
omasta väestöstä tehtyjä mittauksia,
joiden luotettavuutta ja yleispäte-
ryyttä voidaan arvioida laajan kan-
sainvälisen aineiston ja asiantunte-
muksen tuella. Näin monikeskustut-
kimuksessa saatavaa tietoa voidaan
Suomessakin käyttää hyväksi alkoho-
liongelmien ehkäisyssä, varhaistotea-
misessa ja hoidossa.
Tutkimuksen Suomen osuuden ra-
hoituksesta vastaavat alustavien








jen kehityksestä 1987 lähetettiin jou-
lukuussa l9BB. Talousvaliokunta sai
sen käsiteltäväkseen helmikuussa
1989. Sen mietintö valmistui loka-
kuussa. Joulukuussa tasavallan presi-




misen lisäksi talousvaliokunta kuuli




kysymystä. Sen mielestä tilanne on
sekava, koska toisaalta asiat lienevät
paremmin kuin kymmenkunta vuotta
sitten ja toisaalta huumeiden käytön
odotetaan voimakkaasti lisääntyvän.
Valiokunta haluaisi saada asiasta
yhdenmukaisen kuvan.
Alkon toimintaan talousvaliokunta
puuttui toteamalla, että Alkon teh-
tävä alkoholia myryvänä ja valmista-
vana yhtiönä sekä toisaalta raittius-
kasvatuksen järjestäjänä on ristirii-
tainen.
Alkon vähittäismyymälöitä perus-
tettaessa olisi talousvaliokunnan mie-
lestä tärkeätä, että kuntiaja kunnan
osia käsiteltäisiin tasapuolisesti. Yh-




Kansane dustaj ille tüydellisempi kuaa
pöihde oloj en kehityks e stä
Kansanedustajien mahdollisuuk-
sia vaikuttaa tehokkaammin toteutet-
tavaan päihdepolitiikkaan lisättiin
keväällä 1987. Silloin tuli voimaan
laki, jonka mukaan valtioneuvosto
antaa vuosittain eduskunnalle kerto-
muksen päihdeolojen kehityksestä
sekä päihdehaittojen ehkäisystä ja
vähentämisestä.
Ensimmäinen uusimuotoinen ra-
portti koskee vuotta 1987. Kokoajana
toimi sosiaali- ja terveysministeriö.
Mukana olivat myös opetus-, sisäasi-
ain-, valtiovarain- ja työvoimaminis-
teriö sekä niiden alaiset keskusviras-
tot.
Kertomuksessa on keskeisin sosi-
aali- ja terveydenhuollon näkökulma,
koska päihteiden käyttö heijastuu
yhteiskunnan kannalta ensisijaisesti
näiden alojen kysymyksinä.
Uutta päihderaporttia edelsi Al-
kon hallintoneuvoston kertomus val-
tioneuvostolle alkoholiolojen kehityk-
sestä; nyt se on liitteenä eduskunnalle
annettavassa kertomuksessa.
seikkoihin.
Muilla päihdeaineilla, kuten huu-
meilla, keskushermostoon vaikutta-
villa lääkkeillä tai liuottimilla, on
maassamme ainakin kertomuksen
mukaan vähemmän merkitystä kuin
alkoholilla. Myös korvikealkoholien
käyttö on suhteellisen vähäistä.
Huumausaineiden käyttö on kerto-
muksen mukaan pysynyt viime vuo-
sina ennallaan. Käyttäjien keski-ikä
on noussut, mutta ongelmaryhmänä
ovat nuoret aikuiset.
Lääkeaineita suosii ns. ongelma-
käyttäjä. Väärinkäytön määristä ei
ole tarkkoja tietoja. Niiden oletetaan
pysyneen viime vuosina ennallaan.
Tinnerin ja muiden liuotinainei-
den imppaaminen on lähinnä alle
l6-vuotiaiden epidemian omainen
ongelma. Erään selvityksen mukaan
kouluissa vuonna l9B5 todetuista
päihdetapauksista liuotinaineiden
osuus oli tytöillä t3 ja pojilla 10
prosenttia.
Korvikealkoholeja, kuten partave-
siä, jäänestoaineita ja eau de Colog-
nea, j uovat lähinnä kroonikkoalkoho-
listit. Heille korvikkeiden saanti voi
olla helpompaa. Halvempi hinta




päihde numero yksi. Tämä näkyy
myös kertomuksesta, josta suurin osa
keskittyy alkoholiin ja siihen liittyviin
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